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Mlécny cukr neboli laktéza je hlavni kaloricky zdroj v mléce savc(.

Laktoza je v tenkém strevé Stépena enzymem laktaza-phlorizin hydroldaza na monosacharid
glukodzu a galaktdzu, které jsou pak aktivné transportovany do epitelidlnich bunék tenkého
stfeva. Laktdza je pritomna na kartacovém lemu enterocytd, nejvice ve stfedni ¢asti jejuna.
Porucha exprese enzymu laktazy v tenkém stfevé je oznacovana jako laktazova deficience.
MuUze byt primarni, nejcastéji v dusledku laktdzové non-perzistence. Jedna se o genetické
vyvojové snizeni laktazy. Sekundarni laktazova deficience vznika pfi poskozeni stfevnich
bunék napf. virovymi stfevnimi infekcemi, pfi celiakii, chronickych stfevnich zanétech, ¢asto
je prechodného charakteru. P¥i laktazové deficienci dochazi k poruse vstrebavani mlééného
cukru (laktdézy) v tenkém stievé, k laktézové malabsorpci. Klinické projevy laktézové
malabsorpce oznacujeme jako laktézova intolerance. Laktéza neni Stépena v tenkém streve,
postupuje do tlustého stfeva a dochazi k bakterialni fermentaci s produkci plynt — H2, CO2,
CH4. Bakterialni fermentace je zodpovédna za klinické pfiznaky. Jednd se o bolesti bficha,
nadymani, zvySenou peristaltiku a vodnatou stolici, nej¢astéji za 30 -60 min od poziti laktdzy.
Diagnostika se provadi dechovym vodikovym testem, lze vyuzit i genetické vysetteni a
vySetieni stfevni biopsie s detekci aktivity laktazy pti fibroskopickém vysetreni. LéCbou je
nizkolaktdzova dieta, vétsinou vicestupriova dle individualni tolerance. U pacientli s

projevy drazdivého tracniku je ¢asto vhodné nizkolaktézovou dietu rozsifit i o dietu s nizkym
obsahem cukernych zbytkd tzv. FODMAPs.



